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Introdução e objetivo

O acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais causas de morte e incapacidade em todo o mundo,  
especialmente entre os idosos, uma vez que o envelhecimento é um importante fator de risco para a sua 
ocorrência¹. Nesse contexto, o AVC configura-se como importante problema de saúde pública, tornando 
relevante o monitoramento das internações hospitalares para identificar padrões de ocorrência e planejar ações 
de prevenção e assistência à saúde. Este estudo objetivou descrever e comparar o perfil  das internações 
hospitalares por AVC em idosos residentes em Curitibanos e na Região de Saúde do Alto Vale do Rio do  
Peixe, em Santa Catarina, no período de 2015 a 2024.

Método

Estudo retrospectivo, ecológico e descritivo, com dados secundários de domínio público obtidos do Sistema 
de Informações Hospitalares do Sistema Único de Saúde (SIH/SUS), disponíveis no DATASUS, coletados em 
julho de 2026. Foram incluídas internações por AVC, correspondentes aos códigos I60 a I64 da Classificação 
Internacional de Doenças, 10ª revisão (CID-10), em idosos residentes em Curitibanos e nos demais municípios 
da Região de Saúde Alto Vale do Rio do Peixe, entre 2015 e 2024. As variáveis analisadas foram sexo, faixa  
etária, número de internações, óbitos hospitalares e taxa de mortalidade hospitalar. Os dados foram analisados 
por frequências absolutas e relativas.

Resultados

No período analisado, foram registradas 346 internações por AVC em idosos residentes em Curitibanos e 2.590 
na Região de Saúde Alto Vale do Rio do Peixe. Em Curitibanos, verificou-se predomínio do sexo feminino  
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(52,0%), enquanto na região predominou o sexo masculino (53,8%). A faixa etária de 70 a 79 anos concentrou 
a maior proporção de internações em Curitibanos (38,7%), diferentemente da região, onde prevaleceram idosos 
de 60 a 69 anos (39,3%). O maior número de internações ocorreu em 2018 em Curitibanos (60 casos) e em 
2024 na região (319 casos). Foram registrados 80 óbitos em Curitibanos e 394 na região, correspondendo às 
taxas de mortalidade hospitalar de 23,12% e 15,25%, respectivamente².

Conclusão

Observou-se diferença no perfil de internações hospitalares por AVC entre Curitibanos e a Região de Saúde 
Alto Vale do Rio do Peixe quanto ao sexo predominante, à faixa etária acometida e à taxa de mortalidade  
hospitalar.  Apesar  do  menor  número  absoluto  de  internações,  Curitibanos  apresentou  maior  taxa  de 
mortalidade hospitalar, o que sugere um perfil distinto das internações no município em relação ao contexto  
regional analisado. Os achados reforçam a importância do monitoramento das internações por AVC e a 
necessidade de ações de prevenção, diagnóstico precoce e assistência integral ao idoso acometido por AVC.
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